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期の 162 例を対象とした．アプローチ別に分けた胸腔鏡手術群 60 例と開胸手術群 102 例につい
て，後方視的に以下の因子について比較検討を行った． 
[術前因子：年齢，性別，Eastern Cooperative Oncology Group performance status，術前併
存疾患，喫煙指数，肺機能，C-reactive protein （以下，CRP）とアルブミンによる炎症をベー



















成績としては，胸腔鏡手術群と開胸手術群の観察期間は 60 カ月と 66 カ月，5 年生存率は 100％
と 87％で，胸腔鏡手術群の方が有意に良好であった．5年無病生存率も 100％と 86％と胸腔鏡手
術群の方が有意に良好であった．再発例は開胸手術群では 16例（15.7％）に対し，胸腔鏡手術群




























た。対象は 2008 年から 2013 年までに肺葉切除術を施行した臨床・病理病期共に IA 期の 162 例




術後 CRP 最大値は低かった。術後合併症に関しては差を認めず、長期成績では観察期間 60 カ月
以上で、5 年生存率（100% versus 87%）・無病生存率（100% versus 86%）共に胸腔鏡群が有意
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